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عمروری بر منابمقدمه
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وسایل کمکی فرعی-4
)امتیاز5حداکثر (
 gnidnats ro reklaW
tsioH
)مارواکر یا بلند کننده بی(
)امتیاز52/1(
 ro ksid gnitatoR
elbatnrut
)صفحه چرخاننده(
)امتیاز52/1(
mroftalp refsnarT
)سکوی انتقال دهنده(
)امتیاز52/1(
teehs gnidilS
)پارچه انتقال دهنده(
)امتیاز52/1(
پیشنهاداتنتیجه گیرینتایج و بحث
مواد و روش كار
عمروری بر منابمقدمه
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وسایل کمکی اصلی-5
)امتیاز5حداکثر (
 elbatsujda-thgieH
 rehcterts
)برانکارد قابل تنظم(
)امتیاز52/1(
-thgieH
deb elbatsujda
)قابل تنظیمتخت (
)امتیاز52/1(
riahcleehW
)ویلچر(
)امتیاز52/1(
tfil tneitaP
)بلند کننده بیمار(
)امتیاز52/1(
پیشنهاداتنتیجه گیرینتایج و بحث
مواد و روش كار
عمروری بر منابمقدمه
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انجام جابجایی بیمار و آنالیز پوسچر حمل کننده-6
) امتیاز4حداکثر (
بلند کردن یک بیمار به حالت نشسته-1 حرکت دادن یک بیمار به سمت سر تخت-2
حرکت دادن بیمار به یک سمت تخت-3 بلند کردن پاهای بیمار-4
شیب دادن سر تخت-5 جاسازی کردن لگن در زیر بیمار-6
قرار دادن وسایل کمکی فرعی-7 انتقال بیمار از یک تخت به تخت دیگر-8
بلند کردن بیمار از حالت نشسته به حالت -01
ایستاده
انتقال بیمار از تخت به صندلی-9
پیشنهاداتنتیجه گیرینتایج و بحث
مواد و روش كار
عمروری بر منابمقدمه
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2حداکثر (نتیجه حمل -7
) امتیاز
.شودتکنیک انتقال استفاده شده باعث درد در بیمار نمی
امتیاز، اتفاق نمی افتد صفر امتیاز5/0اتفاق می افتد -
.شودمیتکنیک انتقال باعث ترس یا عدم اطمینان در بیمار ن
امتیاز، اتفاق نمی افتد صفر امتیاز5/0اتفاق می افتد -
.شودانتقال به صورت سریع یا ناگهانی انجام نمی
امتیاز، اتفاق نمی افتد صفر امتیاز5/0اتفاق می افتد -
.در پایان انتقال، بیمار در یک پوسچر مناسب است
امتیاز، اتفاق نمی افتد صفر امتیاز5/0اتفاق می افتد -
پیشنهاداتنتیجه گیرینتایج و بحث
مواد و روش كار
عمروری بر منابمقدمه
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سازماندهی کار-8
) امتیاز2حداکثر (
اهسرعت کار و استراحت
حمل بیماران بدون فشار زمانی
اگر بدون فشار زمانی انجام می شود -
امتیاز 52/0
استراحت های دوره ای
امتیاز52/0اگر وجود دارد -
حمایت همکار
امتیاز5/0اگر وجود دارد -
شب کاری
نبود شب کاری
امتیاز52/0اگر وجود ندارد -
وجود یک دوره استراحت ِحداقل یک روزه
امتیاز 52/0اگر وجود دارد -
ی به نسبت پرسنل خدمات
بیمار
امتیاز 5/0مناسب -
پیشنهاداتنتیجه گیرینتایج و بحث
مواد و روش كار
عمروری بر منابمقدمه
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) امتیاز2حداکثر (آموزش -9
های مرتبط با حمل دستی بیمار در محل کاروجود اطلاعات درباره ریسک
امتیاز اگر وجود دارد، در غیر اینصورت صفر امتیاز5/0-
.شوندمند میدرصد کارکنان ِواحد از آموزش عملی و تئوری درباره حمل دستی بیمار بهره57حداقل 
امتیاز اگر وجود دارد، در غیر اینصورت صفر امتیاز5/0-
.ستآموزش عملی در خصوص استفاده از وسایل کمکی مکانیکی در دو سال گذشته انجام شده ا
امتیاز اگر وجود دارد، در غیر اینصورت صفر امتیاز5/0-
تایید اعتبار آموزش در خصوص اثر بخشی آن در کاهش حوادث
امتیاز اگر وجود دارد، در غیر اینصورت صفر امتیاز5/0-
پیشنهاداتنتیجه گیرینتایج و بحث
مواد و روش كار
عمروری بر منابمقدمه
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درك ریسک -01
) امتیاز1حداکثر (
شما به نظر شما پوسچری که در طی حمل بیمار دارید، به سلامتی
آسیب وارد می کند؟
امتیاز52/0جواب مثبت صفر امتیاز، جواب منفی -
آیا در طول شیفت به صورت پیوسته بیمار حمل می کنید؟
امتیاز52/0جواب مثبت صفر امتیاز، جواب منفی -
آیا انتقال بیماران از قبل برنامه ریزی می شود؟
امتیاز، جواب منفی صفر امتیاز52/0جواب مثبت -
به نظر شما وزن بیماران، سبک یا متوسط است؟
امتیاز، جواب منفی صفر امتیاز52/0جواب مثبت -
پیشنهاداتنتیجه گیرینتایج و بحث
مواد و روش كار 
عمروری بر منابمقدمه
:دامنه امتیاز نهایی
مربوطهدامنه امتیاز نهایی و سطوح ریسک -1جدول 
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سطح 
ریسک
تفسیردامنه امتیاز
03تا 10/02از سبز
قابل بیمار،در طی حمل عضلانی -اسکلتیریسک اختلالات 
.قبول است
02تا 10/01از زرد
متوسط عضلانی در طی حمل بیمار،-ریسک اختلالات اسکلتی
.است
01تا 8/0قرمز
غیر عضلانی در طی حمل بیمار،-ریسک اختلالات اسکلتی
.استقابل قبول
پیشنهاداتنتیجه گیرینتایج و بحث
پیشنهاداتنتیجه گیریو مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
42
هايافته
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
n(=64(مطالعه اطلاعات دموگرافیک کمی افراد مورد 
میانگین±معیار انحرافمتغیر کمی
75/44±70/7)سال(سن
75/661±27/8)مترسانتی(قد 
69/07±70/11)کیلوگرم(وزن 
03/71±04/8)سال(کار سابقه
65/52±95/3)کیلوگرم بر مترمربع(شاخص توده بدنی 
پیشنهاداتنتیجه گیریو مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
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يافته ها
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n(=64(دموگرافیک و شغلی کیفی افراد مورد مطالعه اطلاعات 
دیبنطبقهمتغیر کیفی
تعداد 
)فراوانی(
بندیطبقهمتغیر کیفیدرصد
تعداد 
)فراوانی(
درصد
جنسیت
4/7613مرد
میزان تحصیلات
6/9623کمتر از دیپلم
4/0341دیپلم6/2351زن
وضعیت تاهل
3/42مجرد
بخش محل کار
4/718اورژانس و تحت نظر
6/919اتاق عمل7/5944متأهل
آموزش در مورد شیوه 
صحیح انجام کارها در 
شغل فعلی
316ارتوپد مردان1/6753بله
2/517جراحی زنان9/3211خیر
های آشنایی با روش
ارصحیح بلند کردن ب
2/517جراحی مردان6/2883بله
4/718خیر
5/63مراقبت روزانه
316سوختگی
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
62
هايافته 
عضلانی-اسکلتیاختلالاتشیوع
راستدستمچ،)درصد1/62(چپزانوی،)درصد3/14(کمرتحتانیبخشبهمربوطترتیببهشیوعبیشترین
.باشدمی)درصد6/91(راستزانویوچپدستمچ،)درصد7/12(گردن،)درصد9/32(
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نام عضو
شیوع درد با پاسخ بله 
نام عضو 
شیوع درد با پاسخ بله
درصدفراوانیدرصدفراوانی
9/015ساق پای راست3/42آرنج چپ
3/42قوزک پای چپ3/42بازوی چپ
2/21قوزک پای راست7/84شانه چپ
2/21بخش فوقانی کمر7/1201گردن
9/015بخش میانی کمر316شانه راست
3/1491بخش تحتانی کمر3/42بازوی راست
2/21کف دست چپ5/63آرنج راست
00کف دست راست5/63پشت ران چپ
6/919مچ دست چپ5/63پشت ران راست
9/3211مچ دست راست4/718باسن
9/015انگشتان دست چپ1/6221زانوی چپ
7/84انگشتان دست راست6/919زانوی راست
---7/84ساق پای چپ
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
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هايافته 
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های مختلفامتیاز نهایی سطوح وابستگی بیماران در بخش
بخش امتیاز هر بخش
اورژانس و تحت نظر 59/1
اتاق عمل 8/0
ارتوپد مردان 4/2
جراحی زنان 87/1
جراحی مردان 75/2
مراقبت روزانه 86/2
سوختگی 84/2
هامیانگین امتیاز همه بخش
90/2
بیمارستانمختلف بخش های امتیازات مرتبط با سطوح وابستگی بیماران در 
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
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هايافته 
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بخش
شرایط محیطی
امتیاز 
هر 
بخش
)C°(دما )Bd(صدا )xuL(روشنایی 
رطوبت نسبی 
)درصد(
امتیازنمیانگی
ن میانگی
روز
ن میانگی
شب
امتیازنمیانگیامتیازنمیانگیزامتیا
اورژانس و 
تحت نظر
10/001104/52046/8310/9610/04/051
21/080/08/6240/062014/7389/4701/351اتاق عمل
12/003141/09/42059/7328/3670/07/033ارتوپد مردان
91/009/0221/09/42041/3453/7670/02/804جراحی زنان
21/008121/070/52069/9381/2609/651جراحی مردان
3/003/9152/05/32098/7389/6650/09/233مراقبت روزانه
31/002/6108/52092/7386/9631/01/336سوختگی
51/0هاامتیاز همه بخشمیانگین 
)=n7(های مختلف بیمارستان امتیازات مرتبط با شرایط محیطی در بخش
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
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هايافته 
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)n=7(مختلف بيمارستان بخش هاي امتيازات مرتبط با فضاي كار در 
فضای کار
بخش
اورژانس و 
تحت نظر
ارتوپد مرداناتاق عمل
جراحی  
زنان 
جراحی  
مردان
مراقبت 
روزانه
سوختگی
حمام
526/00526/00526/000دسترسی به حمام بدون مانع
و فضای کافی 58mcعرض درب حداقل 
برای حمل وسایل کمکی
526/00526/00526/0526/00
توالت
و وجود 05mcارتفاع نشیمنگاه توالت حداقل 
میله حمایتی جانبی
00526/00526/0526/00
00526/00526/0526/0526/0فضای کافی برای حمل ویلچر
-تخت
ها
52/152/152/152/152/152/152/1ختامکان تنظیم ارتفاع و شیب قسمت سر ت
هااتاق
000000009mcها حداقل فضای بین تخت
0000000021mcفضای بین پایه تخت تا دیوار 
5/252/1521/352/157/3521/3578/1امتیاز هر بخش
14/2هامیانگین امتیاز همه بخش
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
03
هايافته 
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)n=7(های مختلف بیمارستانامتیازات مرتبط با وسایل کمکی فرعی در بخش
امتیاز هر 
بخش
وسیله کمکی
بخش
 gnidnatS
ده بلند کننtsioh
بیمار
reklaW
واکر 
 ksid gnitatoR
elbatnrut ro
ه صفحه چرخانند
 refsnarT
mroftalp
سکوی انتقال 
دهنده
teehs gnidilS
پارچه انتقال 
دهنده
تعداد امتیاز تعداد امتیاز تعداد امتیاز تعداد امتیاز تعداد امتیاز
اورژانس و تحت نظر 72 52/1 0 0 0 0 0 0 0 0 52/1
اتاق عمل 81 52/1 0 0 0 0 0 0 0 0 52/1
ارتوپد مردان 13 52/1 0 0 0 0 2 52/1 0 0 5/2
جراحی زنان 01 52/1 0 0 0 0 0 0 0 0 52/1
جراحی مردان 41 52/1 0 0 0 0 0 0 0 0 52/1
مراقبت روزانه 01 52/1 0 0 0 0 0 0 0 0 52/1
سوختگی 61 52/1 0 0 0 0 2 52/1 0 0 5/2
هامیانگین امتیاز همه بخش 6/1
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
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هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
)n=7(های مختلف بیمارستاندر بخشاصلیامتیازات مرتبط با وسایل کمکی 
امتیاز هر
بخش
وسیله کمکی
بخش
 elbatsujda-thgieH
rehcterts
برانکار با ارتفاع قابل
تنظیم 
 elbatsujda-thgieH
deb
نظیم ارتفاع قابل تتخت با
riahcleehW
ویلچر
tfil tneitaP
بلندکننده بیمار
تعداد امتیاز تعداد امتیاز تعداد امتیاز تعداد امتیاز
اورژانس و تحت نظر 0 0 5 52/1 72 52/1 22 52/1 57/3
اتاق عمل 0 0 2 52/1 0 0 81 52/1 5/2
ارتوپد مردان 0 0 2 52/1 23 52/1 2 52/1 57/3
جراحی زنان 0 0 1 52/1 01 52/1 1 52/1 57/3
جراحی مردان 0 0 2 52/1 41 52/1 2 52/1 57/3
مراقبت روزانه 0 0 2 52/1 01 52/1 1 52/1 57/3
سوختگی 0 0 2 52/1 61 52/1 1 52/1 57/3
هامیانگین امتیاز همه بخش 75/3
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
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هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
)n=64(بیمارستانمختلف های بخشدر کننده حملامتیازات مرتبط با آنالیز پوسچر 
امتیاز هر بخشهای مختلف بیمارستانبخش
571/0اورژانس و تحت نظر
0اتاق عمل
706/0ارتوپد مردان
334/0جراحی زنان
772/0جراحی مردان
4/0مراقبت روزانه
762/0سوختگی
هابخشهمه میانگین امتیاز 
3/0
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
33
هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
بیمارستانهای مختلف حمل در بخشامتیازات مرتبط با نتیجه
های مختلفحمل بیماران در بخشامتیاز نهایی نتیجه
امتیاز هر بخشبخش
69/0اورژانس و تحت نظر
2اتاق عمل
02/1ارتوپد مردان
02/1جراحی زنان
40/1جراحی مردان
70/1مراقبت روزانه
33/1سوختگی
هامیانگین امتیاز همه بخش
43/1
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
43
هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
)=n7(بیمارستانمختلف های بخشمرتبط با سازماندهی کار در امتیازات 
های مختلفامتیاز نهایی سازماندهی کار در بخش
امتیاز هر بخشبخش
5/0اورژانس و تحت نظر
5/0اتاق عمل
5/0ارتوپد مردان
5/0جراحی زنان
5/0جراحی مردان
5/0مراقبت روزانه
5/0سوختگی
هامیانگین امتیاز همه بخش
5/0
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
53
هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
)=n7(مختلف بیمارستان های بخشامتیازات مرتبط با آموزش در 
های مختلف بیمارستانامتیاز نهایی آیتم آموزش در بخش
امتیاز هر بخشبخش
0اورژانس و تحت نظر
0اتاق عمل
0ارتوپد مردان
0جراحی زنان
0جراحی مردان
0مراقبت روزانه
0سوختگی
هامیانگین امتیاز همه بخش
0
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
63
هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
)=n7(مختلف بیمارستان های بخشامتیازات مرتبط با درک ریسک در 
های مختلفامتیاز نهایی درک ریسک در بخش
امتیاز هر بخشبخش
40/0اورژانس و تحت نظر
52/0اتاق عمل
73/0ارتوپد مردان
23/0جراحی زنان
93/0جراحی مردان
14/0مراقبت روزانه
54/0سوختگی
هامیانگین امتیاز همه بخش
73/0
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
73
هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
بیمارستانرای بAPMEHشاخصامتیاز نهایی 
امتیاز نهایی
امتیازآیتم
90/2سطح وابستگی
51/0شرایط محیطی
14/2فضای کار
06/1وسایل کمکی فرعی
75/3وسایل کمکی اصلی
ر انجام جابجایی بیمار و آنالیز پوسچ
3/0کنندهحمل
43/1نتیجه حمل
5/0سازماندهی کار
0آموزش
73/0درك ریسک
جمع همه امتیازها
33/21
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
83
هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
ها با حداکثر امتیاز قابل کسبامتیاز نهایی بخشمقایسه نمودار 
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
0
5
01
51
02
52
03
اورژانس و تحت  جراحی زنان اتاق عمل 
نظر 
ارتوپد مردان سوختگی جراحی مردان مراقبت روزانه
03
78.01 76.01 45.01
20.31 42.21
82.51 09.31
از 
متی
ا
های مختلف بیمارستانبخش
امتیاز بخش  حداکثر امتیاز قابل کسب 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
93
هايافته 
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
کل بیمارستانبا حداکثر امتیاز قابل کسب برایآیتم ها امتیاز کسب شده توسط هر یک از مقایسه نمودار 
0
1
1
2
2
3
3
4
4
5
5
سطح 
وابستگی 
شرایط 
محیطی 
ی وسایل کمک فضای کار 
فرعی 
ی وسایل کمک
اصلی 
انجام 
جابجایی و 
چر آنالیز پوس
حمل کننده 
سازماندهی  نتیجه حمل 
کار 
درك ریسک  آموزش 
3
1
5 5 5
4
2 2 2
1
90.2
51.0
14.2
06.1
75.3
03.0
43.1
05.0
00.0
73.0
از  
متی
ا
آیتم ها 
امتیاز کسب شده  امتیاز قابل کسب 
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
04
يافته ها
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
نسبت به حداکثر امتیاز قابل کسبآیتم ها درصد امتیاز کسب شده توسط هر یک از 
آیتم
یاز قابل درصد امتیاز کسب شده نسبت به حداکثر امت
کسب
4/17وسایل کمکی اصلی
66/96سطح وابستگی 
76نتیجه حمل
2/84فضای کار 
73درك ریسک
23وسایل کمکی فرعی 
52سازماندهی کار
5/9شرایط محیطی 
5/7کنندهانجام جابجایی بیمار و آنالیز پوسچر حمل
0آموزش
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
مواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی 14
آنالیز آماری
دارایبدنیتودهشاخصووزنقد،متغیرهای:اسمیرنوفکولموگروفآزموناساسبرهادادهنرمالتوزیعبررسی
.بودندنرمالتوزیع
گذشتهالیکسطیدرگردنناحیهدردردشدتوقدبینمعنادارارتباط:والیسکروسکالآزمونازحاصلنتایج
گردنناحیهدراختلالاتشیوعوجنسیتبینمعنادارارتباط:فیشردقیقآزمونازحاصلنتایج
نینهمچوگردنوراستدستمچدردردشدتوجنسیتبینمعنادارارتباط:کرامرویآزمونازحاصلنتایج
.گردندردردشدتوتاهلوضعیتبین
-اسکلتیاختلالاتشیوعبابخشهرAPMEHنهایینمرهبینمعنادارارتباط:اسپیرمنآزمونازحاصلنتایج
عضلانی
پیشنهاداتنتیجه گیریو 
يافته ها
پیشنهاداتنتایج و بحثمواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
24
بحث
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
گذشتهیکسالدرعضلانی-اسکلتیاختلالاتشدتوشیوعازحاصلهاییافتهبررسی
کمرتانیتحبخشبهمربوطعضلانی-اسکلتیاختلالاتشیوعبیشترینمطالعهایندر-
یکیپرستاریجامعهرویبرکه)4931(همکارانوصارمیمطالعهنتایجباکهبود)درصد3/14(
نظرازکهدادندگزارشدرصد1/95راکمردردشیوعوگرفتانجامتهرانهایبیمارستاناز
انهمکارودریسهمطالعهدرهمچنین.داردهمخوانیناحیهایندرناراحتیدرصدبیشترین
و)5931(همکارانوپورطالب،)4931(همکارانوحبیبی،)8102(همکارانویان،)0102(
کمرهناحیدرشیوعبیشترینشد،انجامپرستارانرویبرهمگیکه)6931(همکارانوجوادی
.استشدهگزارش
پیشنهاداتنتایج و بحثمواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
34
بحث
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
درصد5/39اببرابروبالاعضلانی-اسکلتیاختلالاتشیوعکهدادنشاننتایجحاضرمطالعه
بهیارکمکوپرستاریجامعهرویبرکه)4931(همکارانوآزادمطالعهنتایجباکهباشدمی
مطالعهدرهمچنین.کردندگزارشدرصد5/68راعضلانی-اسکلتیاختلالاتشیوعوشدانجام
ودشانجام)بهیارکمکوبهیارپرستار،(پرستاریجامعهرویبرکه)2931(همکارانوعابدینی
.داردهمخوانیکردند،گزارشدرصد09رااختلالاتشیوع
پیشنهاداتنتایج و بحثمواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
44
بحث
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
وابستهومستقلمتغیرهایبینروابطازحاصلهاییافتهبررسی
به.داردجودومعناداریارتباطگردنناحیهدردردشدتوقدبینکهدادنشانوالیسکروسکالآزمونازحاصلنتایج
شیوعوجنسیتنبیکهدادنشانفیشرآزمونازحاصلنتایج.بودبیشترقدبلندافراددراختلالاینشدتکهطوری
این.بودمردانازبیشترزناندراختلالاینشیوعکهطوریبه.داردوجودمعناداریارتباطگردنناحیهدراختلالات
طالعهمنتایجباپرستاران،عضلانی-اسکلتیاختلالاتارزیابیدر)5931(همکارانوپورطالبمطالعهنتایجبانتایج
بانهمچنیوپرستاریکادردرعضلانی-اسکلتیاختلالاتبهابتلاءخطرارزیابیدر)4931(همکارانوحبیبی
رستارانپدراسکلتی-عضلانیاختلالاتبهابتلاءاحتمالارگونومیکیارزیابیدر)6931(همکارانوجوادیمطالعه
معرضدریشترب،منزلدرکاردلیلبهزناناینکهومردانبهنسبتزنانعضلانیقدرتبودنپایین.باشدمیهمسو
.استهایافتهایندلایلازاحتمالاًدارند،قرارعضلانی-اسکلتیاختلالات
پیشنهاداتنتایج و بحثمواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
54
بحث
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
راستدستمچدردردشدتوجنسیتبینکهدادنشانکرامرویآزمونازآمدهبدستنتایج
درددتشوتاهلوضعیتبینهمچنینو)مردانازبیشترزناندراختلالاتاینشدت(گردنو
.داشتوجودمعناداریرابطه)مجردافرادازبیشترمتاهلافراددراختلالاینشدت(گردندر
میزانافزایش،مطالعهایندرمجردافرادبهنسبت)درصد7/59(متاهلکارکنانبودنبیشتر
.باشدفوقمعنادارروابطعللازتواندمیمنزل،درمتاهلافرادفعالیت
پیشنهاداتنتایج و بحثمواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
64
بحث
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
APMEHآیتم های حاصل از بررسی یافته های : بحث
وابستگیحاصل از آیتم سطوح یافته های ) 1
اینکردند،کسبرا3امتیاز)درصد2/74معادلنفر15(بیمارانازنیمیتقریباًبیماران،حرکتتواناییآیتمزیردر-
بیماران،کاریهمآیتمزیردرهمچنین.نداشتندخدماتپرسنلکمکبهنیازیبیمارانازنیمیکهاستمعنیبدین
بابیمارانبیشتردهدمینشانکهکردند،کسبرا3امتیاز)درصد5/65معادلنفر16(بیمارانازنیمیازبیشتر
.کردندمیهمکاریجابجاییوحملحیندرخدماتپرسنل
تمراقببخشدراینکهبهتوجهبا.کردکسبراممکنامتیاز3از)امتیاز86/2(امتیازبیشترینروزانهمراقبتبخش-
نیازبیمارانینبنابرا،شوندمیبستریبخشایندرجراحیازقبلدارند،جراحیعملبهنیازکهبیمارانیفقطروزانه
.ندارنددیگرکارهایانجاموهاآنحملوجابجاییجهت،خدماتپرسنلبه
رادماتخپرسنلباهمکاریوحرکتتواناییجراحی،عملازبعدبیماراناینکهدلیلبهنیزعملاتاقبخش-
.کردکسبراممکنامتیاز3از)امتیاز8/0(امتیازکمترین،ندارند
پیشنهاداتنتایج و بحثمواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
74
بحث
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
حاصل از آیتم شرایط محیطییافته های ) 2
نسبتکهبود56/782xuLمیانگینو7151xuLحداکثر،5/11xuLروشناییمیزانحداقل-
به)4931(همکارانوقنبریتوسطکهایمطالعهدر.بودکمتر83/212xuLاستانداردمیزانبه
شدتوسطمتکهکردندگزارشدادند،انجامایلامدربیمارستانیعمومیروشناییارزیابیمنظور
ارانهمکومگنیتوسطکهایمطالعهدر.باشدمیمجازحدازکمترهابخشهمهدرروشنایی
تلالاتاخکاهشومناسبروشناییبارکارمحیطدرکردنکارتاثیربررسیمنظوربه)9002(
باعثکارمحیطدرکافینورکهکردندگزارششد،انجامنروژکشوردرعضلانی-اسکلتی
.شودمیپشتناحیهعضلانی-اسکلتیاختلالاتدرداریمعنیکاهش
پیشنهاداتنتایج و بحثمواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
84
بحث
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
در.بودبلدسی7/96روزصدایمیانگین.نکردکسبامتیازیهابخشازیکهیچدرصدا-
لیونشهربیمارستانریکاوریهایبخشدر7002سالدرهمکارانوآلیوشیشکهایمطالعه
میانگین.)63(کردندگزارشبلدسی1/76را)qeL(صدامعادلترازمیانگیندادند،انجامفرانسه
.بودبیشترصدامجازحدازبلدسی4/91شبدرصدامیانگینوبلدسی7/92روزدرصدا
ستاران،پرمکالمهومطبوعتهویههایسیستم،سرمپمپ،ونتیلاتورهاصدامولدعمدهمنابع(
.)باشندمیکنندگانملاقاتوبیماران
.باشدمیمجازدمایحداکثرازبالاترکمیکهبودسانتیگراددرجه32/52دمامیانگین-
نسبیرطوبتاستانداردحداقلازدرصد75/21کهبوددرصد34/71نسبیرطوبتمیانگین-
.بودکمتر
پیشنهاداتنتایج و بحثمواد و روش هاعمروری بر منابمقدمه
94
بحث
7931درمانی شهید رجایی قزوین در سال -در بیمارستان آموزشیAPMEHریسک ارگونومیک در پرسنل حمل بیمار با استفاده از روش ارزیابی
کارحاصل از آیتم فضای یافته های ) 3
،بودتاندارداسحدازکمترهابخشهمهدردیوارتاهاتختپایهبینفاصلهوهاتختبینفاصله
همهایهتختسریقسمتارتفاع.نکردکسبراامتیازیهیچآیتم،زیرایندلیلهمینبه
سایر.کردکسبرامربوطهامتیازهایهمهآیتمزیرایندلیلهمینبهوبودتنظیمقابلهابخش
.بودنامناسبهابخشبعضیدرومناسبهابخشبعضیدر)هاتوالتوهاحمام(هاآیتمزیر
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